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; Assistindo & uma preleecio de nosso eminente mestra, o Dr.
Marlins Cosla, na 2* enfermaria de clinica medica de adullos, 4 eabe-
ceira de um doente de pneamonia, impressionoun-nos de certo modo a
maneira lucida, energica e convicla, pela qual. em poucas palavrgs,
balera a theoria da [ebre inflammaloria ; vendo, mais larde, a pneu-
monia encimar os pontos dados pelo nosso venerando e sabio mestre, 0
Bario de Torres Homem, para as theses dos doulorandos de 1887, ti-
vemos a andacia de a escolher para objecto de nossa disserlagio. Dizemos
que foi uma audacia, porique sua parte hoje mais imporlante, a patho-
genia, estd na tela da disenssdo, € um pomo de discordia enlre 08 mais
eminenles investigadores seienlilicos, e portanto exige am  trabalho |
accurado, e esle requer muilo lempo e muilo estndo.

Quando a medicina moderna, rompendo com as tradigoes e pre-
coneeilos perpetuados pela rolina dos scenlos, lem feito reconhecer & luz
da sciencia a causa de tantas e fantas molestiag, a da entidade morbida
que nos occupa ¢ ainda, por assim dizer, um mysterio. '

Os trabalhos de Davaine e Pasteur sobre o papel dos eorpos orga-
nisados nas fermenlacoes tém feilo o estudo das moleslias geraes enlrar
em uma nova phase, ¢ acredilamos que serd removido em breve o Adamas-
lor que nos impede a passagem para tamanha conguista, e que a theoria
parasitaria ha de ser o facho luminoso que nos mostrard um dia o ger-

men produclor da pneumonia,
M.
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Nos ultimos tempos lem-se enconlrado em molestias, cuja causa era
desconhecida, os parasilas (que as delerminavido. Seja vislo o monumen-
tal trabalho do sabio Pasteur sobre o earbunculo, onde ficou provado com
a logica a mais rigorosa que o bacillus authracis era o germen causador
da molestia.

Nio ha muito tambem que a luz se fez sobre a luberculose pulmo-
nar, esle flagello horrivel, que exerce sua devastagio em todosos paizes,
em todos os elimas, enbre lodos os povos, levando o lulo ao seio das fa-
milias, e atirando na orphandade a milhares de innocentes. O reconhe-
cimento de sua causa, o bacillus tuberculosis, comegou a ser feilo por
Villemin e mais tarde recebeu o poderoso contingenle de Koch, Cornil,
Toussain, Marlin e oulros.

Ainda parece estarmos ouvindo a roidosa manifestacio da mocidade
academica, saudando o grande mestre Dr. I'reire, o Davaine bhrasileiro,
que, nio ha muilos dias, pisava o solo da Patria, depois de uma con-
quista no mundo das sciencias, a descoberta da causa da febre amarella.

" Occupando a pneumonia logar o procminenle nos quadros nosolo-
ricos, tambem parLici[mi';l ('este movimenlo scientifico ¢ desappareceri
a muralha secular e impenetravel que nos oceulla sua causa deter=-
minante.

Conhecida desde o pai da medicina, Hippocrales, sobre ella tem-se
formulado [heorias as mais anlagonicas. Nos lempos hippocralicos era
considerada molestia geral — [ebris pnewmonica : vem depois um se-
eundo periodo, em qgne é considerada molestia local, simples inflammagio
do pulmfo, devida ao frin, chegando Hildenbrand a dizer: « frigus
PREUIMONIE WALCA CAUSE, »

Clebs encontrou n'esla molestia um mierobio, que julga ser sua
cansa.

Friedlander encontron nm microbio tambem, mas differente do de
Clebs 3 Talamon, Cornil e oulros lem chegado a conclusoes diversas, e,
infelizmente, de toda esta lnta nada se poude dednzir ainda de seguro,
de posilivo, e espera-se que o sol do futuro venha illuminar este cahos e
espancar lao densas e negras trevas.

VAS | A4V
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DAS CONDICOES PATHOGENICAS, DIAGNOSTICO § TRATAMENTO DA PNEUNONIA

| Historico

P G) OLVENDO a8 paginas da medicina antiga,reconhecemos
T“ r]lw o conhecimento da entidade morbida goe con-
) Rl Ve stitne o objecto de noesso humilde trabalho ndo per-
?unn, a medicina moderna, mas que dala da mais
remola antiguidade,

Os paes da medicina, Hippocrales e Galeno, ja
a conheciam ; como, porém, a medicina na anligui-
dade niio dispozesse dos elementos com que [Ora
dolada com o volver dos lempos, a pneurionia era
confundida com oulras moleslias do apparelho res-
piratorio ¢ nolavelmente com a pleurizia.

Galenoe seus contemporaneos permanecerao sempre neste grave erro.
A peripnenmonia de Hippocrates conlinuou ainda por largos annos en-
volla em esp:ssas lrevas, mas a luz linha de se fazer ; no 7° e 8° seculos
lizerdo-se as primeiras tenlativas,alim de estabelecer-se a linha divisoria,
que devia separar a pneumonia das demais wolestias thoraxicas.

- Coube a Sydhenam a gloria de, por suas accuradas observagoes,
fazer uma deseripeio d'esta moleslia, separando-a da pleurizia. Van ?
Swielen, seu illustre commentador, empregou csforgos para completar a |
obra, ¢ cila casos em que a pleurisia linha logar sem haver a minima
inflammagio do pulmdio. A quesldo nio se achava ainda perfeilamente
esclarecida, quando, finalmente, os estudos da anatomia pathologica da
pneumonia, feitos pelo sabio Laennec, vierdo sobre ella projectar im-
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mensa luz. Depois d'este sabio, grande numero de notahilidades lem-se
dado ao estudo da pneumonia, sobresahindo os imponenles vullos de
Andral, Chomel, Stockes, Dechambre, Grisolle, Charcol e tanlos outros
que seria difficil enumerar.

Um dos trabalhos mais completos &, sem conteslacio, a notavel mo-
nographia de Grisolle.

Esta molestia foi primeiro considerada como nma affeccio geral,
totius substantie, localisando-se¢ especialmente nos pulmoes.

Hippoerates dizia gue n’ella havia um humor acre, irritanle, que
era o elemento perturbador da economia e determinador da febre ; que
esta era um brado do organismo contra o elemento morbido ; que a na-
tureza procurava reunir o huamor nos pulmdes, onde o aliminava pela
expectoragio, depois de ter soffrido o processo de eoegiio. Hoffman, de-
nominando-a—{ebris pneumonica—a collocava enlre as pyrexias.

A lesiio pulmonar era, pois, considerada como uma manifesta¢iao
local de uma molestia geral, assim como consideramos hoje uma affec¢io
hepatica como uma manilesta¢do local de uma molestia geral, a [ebre
palustre.

Decorrerao-se 0s annos e, mais tarde, surge a theoria que considera
a pnenmonia como uma molestia inflammatoria localisada no pulmio.
Os trabalhos de Luiz, Morgani e outros arrasiavio enliio 0s espirilos
para esta mova theoria, alirando quasi que em complelo esquecimento a
velha theoria da febre pneumonica. Alguns membros da escola de Monlt-
pellier conlinnavao crenles na velha theoria, mas no onsavio enfrentar
os propagadores da theoria localisadora.

Em Paris, Marolte sustenlava a theoria antiga; mas foi a nolavel
memoria de Traube que reergueu esta theoria e transportou, por assim
dizer, a pneumonia para os lempos hippocralicos. Nos ullimos lempos,
Mendelsson, Jurgensen e oulros, baseados em pesquizas telluricas, nos
symptomas ¢ na marcha da moleslia; atlendendo que nio se pode obler
a pneumonia nem pela accdo do frio nem das substaneias irritantes ;
altendendo ainda & falla de proporgdo enlre a febre e as lesoes locaes ;
concluirio ¢que a pneumonia ndo podia ser uma moleslia local inflam=
matoria simplesmente e a collocarao no gropo das molestias infecciosas.,
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Im 4877 Clebs encontrou e descreveo um microbio, que elle julga
ser a causa da pneumonia. Eberth, em 1881, tambem encontrou um
mierobin. IXm 1882 Triedlinder descobrio bacterios ellipsoides de que
trataremos em logar competente.

EPIDEMIAS DI PNEUMONIA.—Concluindo o historico da pneu-
monia, julgamos acerlado mencionar algumas epidemias imporlantes.

Muitos autores nos referem a celebre epidemia que em 1348 devastou
a Luropa inteira e principalmente a Allemanha. Em 1773, em Rudo,
appareceo uma epidemia de pnenmonias gangrenosas, em que notou-se
que a evolncio era rapida, sobrevindo a morle do terceiro ao quinto dia
¢ muilas vezes em 36 horas ; que havia gangrena pulmonar ¢ o sangue
linha o aspecto de geléa,

Piorry se refere & pnenmonia Lyphoide, que reinou epidemicamenlte
na aldeia de Noayers, em 1836, onde nolou-se que a moleslia era mais
[requente nas mulheres, quando sabemos que o sexo feminino paga em

geral menor tribulo.
Ora a molestia trazia prodromos, ora nio; a tosse era pouco intensa

¢ raramente observaviio-se os catarrhos pneumonicos.

EPIDEMIA DE FLORENCA.—N'esla cidade,em 1877, comegardo
a apparecer casos de pneumonia, que angmentario gradativamente, e
em 4878 a epidemia tornou-se bem accenluada. Havia anles uma epi-
demia de febre Lyphoide, que parecco ceder logar 4 de pneumonia, pois
que os casos d'aguella molestia diminuido, ao passo que esta multipli-
cava seos cstragos. A molestia comecava por phenomenos de simples
bronchite e so dias depois é que manifestava-se sua symplomaltologia,
as vezes sO no 7° ou 8¢ dia.

O enfermo apresentava o todo de um individuo accommeltido de
febre lyphoide ; muilos medicos acreditaviio na existencia d’esta molestia
¢ ficavio estupefaclos, quando faziio aulopsias e eslas lhes revelavio
sempre integridade dos inteslinos. Nolon-se algumas vezes a morle pro-
duzida pela paralysia do coragio,

Banli diz que, para explicarmos a etiologia da molestia, nio po-
demos appellar para os resfrinmentos,pois que a epidemia nao fez invasao

nos mezes em que as molestias a frigore locio ao seo auge. Dizia elle
M. 3.—1887.
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que o leito do rio Arno lornou-se secco, so conlinha detritos dos esgotos,
¢ que dahi ¢ que parliio os miasmas productores da molestia. Barella
acreditava na existencia de um pneumo-typhus.

EPIDEMIA DA PRISAO DE FRANCFORT.—Em 1875 forio os
detidos d'esla prisio vielimas de nma epidemia de pneumonia, que levou
a0 leito 98 d'elles,dos quaes 25 fallecerdo. A lemperatura era mais branda
que de ordinario e a pontadanem sempre se manifeslava; a marcha da
molestia era insidiosa. M'esta occasido a prisdo, que sd podia comportar
648 individuos, era oceupada por 735 e a falla de asseio era immensa.
Sendo o mais lisongeiro o estado sanitario da cidade, attribuio-se, e com
raziio.a cansa da molestia aos dous laclos: accumulagiio e falta de asseio.

EPIDEMIAS DA PRISAO DE MORINGEN.—Esla epidemia reco-
nhece a mesma cansa que a precedente,

iste estabelecimenlo penilenciario foi viclima do terrivel flagello em
1875, 1878 e 1879. Na 1* epidemia [ordo accommellidos 83 detidos.

IEm 1878, reapparecendo a epidemia, abrio-se um novo estabelaci-
menlo 3 a epidemia decresceo, para recrudescer no anno seguinle. Kuhn
refere (ue pagavio maior ibulo os que Lrabalbavio ao ar livre ; isto
nao quer dizer que a causa estivesse [ora da prisdo ; nao, os individuos
que sahido, contrahiio bronchiles, eriio vielimas de resfriamentos, e vol-
tavao para o eslabelecimento, onde exislifio os germens da molestia, em
melhores condigoes de receplividade e por isto erio mais vezes accom-
mettidos. Em geral a molestia tinha prodromos : mao eslar, inappe-
tencia, cte. Observaviio-se lambem phenomenos estranhos 4 pneamonia;
o enfermo era semi-¢brio, losse pequena, malidez splenica em maior
extensao e a urina conlinha albumina. A marcha era a das pneumonias
emigrantes. A febre era conlinua e elevava=se muilas vezesa 41°,6 e
segnida, depois do 7° dia, de quéda brusca, succedendo algumas vezes
haver uma nova elevagio de temperatura, devida a um novo f6co de in-
flammacio, que se [ormava. N@o raro observaviio-se accidenles epilepli-
formes e apoplecliformes. A aulopsia mostrava que a hepalisacio do
pulmio direito era muito mais frequente que a do esquerdo ; que as
pneumoniag duplas eram mais frequenles que as unilateraes e que havia
hypertrophia do bago,
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Etiologia e pathogenia

« La pneumonie est une maniére de mourir
el constitue la fin naturelle des vieillards. ...
Vicillesse et pnenmonie, pnenmonie et vieillesse
il semble gque ce soit une equation,»

(PETER).

[stas duas parles—eliologia e palhogenia— estao lao inlimamente
ligadas entre si que julgamos conveniente tratar de ambos conjuncla-

menle.
Quando procuramos estndar as cavsas da pneuamonia, o0s aulores

nos apresentio logo, em primeiro logar, o resfriamenlo,

7" esle talvez o ponlo mais controverlido no estudo da pneumo-
nia.

' necessario indagar-se (ue especie de causa pode ser o resfria=
meinto.

Aquelles que considerio a pneumonia como uma molestia geral so
0 admillem como caunsa occasional, collocando o organismo em melhores
condicoes de receptividade. Aquelles, porém, que considerdo a molestia
como uma lezio inflammatoria, localisada no pulmao, acreditio que
o frio seja causa bastanle para produzir a pneumonia.

['sles acompanhio mais ou menos o velho adagio de Hildenbrand.
«frigus unica causa pneumonicey», exclusivismo, que mais larde ¢ subs-
lituido por um outro de Cehnheim e Jirgensen :« nunguam frigus causa
pneumonicey.

[la alguns pathologistas que sio eclecticos, occupdo o meio lermo
entre, eslas duas opinides extremadas, e acredilio em uma pneumonia,
devida ao [rio ¢ a outras causas capazes de produzir a inflammacao do
pulmio, e em uma oulra de origem infecciosa.
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Nio podemos admittic o resfriamento como capaz de, por si 80, sem
nma causa interna, determinar a pneumonia. Frequentes vezes a ob-
servacao nos mostra individuos completamentle ao abrigo de resfria-
mentos, como sejam doentles que guardam o leito em accommodacoes
inteiramente ao abrigo do ar frio, e entrelanto contrahem pnenmonia.

De outro lado vemos que nas viagens marilimas eslamos muito
mais exposlos aos venlos, ao frio, humidade, as mudangas de lempera-
tura, e entretanlo sdo mais ou menos raros 0s casos de pneumonia.

Peler cita o caso de um velho de alta posicio, que, accommetlido
de uma paralysia progressiva, era obrigado a guardar o leilo nas con-
dicoes as mais conforlaveis e n'esle estado conlrahio uma pneumonia do
verlice, para a qual foram impoienles os revulsivos locaes e os cordiaes.
I ainda este mesmo auclor que em suas ligdes dizia a sensdiscipulos que
niio lhes fazia a injoria de disculir a accio lopica do frio sobre o pulmao
na produccio da pneumounia.

Diz que nao se pode aereditar que a acgio do ar frio sobre o thorax
nem a do ar inspirado, sejio eapazes de delerminar esta lezio.

Muitos affirmam que a accio do [rio sobre a peripheria eutanea [az
0 sangue concenlrar-se € congestionar o pulmio, determinando a mo-
Jestia.

Cremos (ue a esles podemos pergunlar: porque razio o frio, em vez
da pnenmonia, nfio produz um phlegmao, islo ¢ a inflammagio do tecido
conjunclivo geral ?

Porque a congeslio nio persisle como uma simples congeslao, Gi-
ficultando a respiragio, produzindo mesma a asphixia?

Porque, finalmente, esle sangue que, de repenle se concentra, nao

distende violenlamente os vasos, produzindo uma hemorrhagia, uma
hemoplise ?

IZ' necessario, pois, além do frio, procurar outra causa ja existente
no organismo e ¢ o que faremos em logar opportano.

Grrisolle refere que em 250 casos de pneumonia por elle obser-
ados, 49 erdo devidos ao resfriamento. E', porém, este mesmo auclor
quem nos diz que ndo devemos prestar credito absolulo as estalisticas,
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porque estas se baseiam na anamnése e muilas vezes os doenles con=
fundem o reslriamento com o calafrio inicial da molestia.

Griesinger diz ter reunido 212 casos, dos (uaes apenas 2 erdo de-
vidos ao resfriamento.

PPassemos agora a nos occupar das immensas circumstancias que
podem favorecer ou desfavorecer o apparecimento da moleslia.

As innumeras causas que debilitdo o organismo o predispoem para
contrahir a pnenmonia: ¢ n'estes individuos assim debilitados que em
geral se observa a forma Lyphoide.

O alecoolismo e as diatheses sio dous dos principaes concurrentes;
em verdade, eslas duas causas depauperdo o organismo ¢ lornio os in-
dividuos velhos por molestia, na expressio do grande Charcot, e determi-
nao em cerlos orgaos a receplividade morbida.  Os excessos de loda or-

dem sio eausas predisponentes d'esla molestia, pois que enfragquecem o
organismo.

CONSTITUICAO MEDICA.— Desde o Pai.da medicina lem-se
admiltido a influencia da constituigio medica reinante na produccio da
pneamonia ¢ regentemente Cahnheim e Collin sustentario que esla mo=
leslia nio ataca isoladamente os individuos e nem se manifesta quando
0 inverno tem locado a seo auge, mas sim sob a influencia de nma cons-
lituigio medica particular coja nalureza nos escapa.

CONDICOES HYGIENICAS.— As mas condicoes  hvgienicas
conbribuem grandemente para a manilestagao d'esla entidade morbida;
¢ assim que os soldados francezes na guerra de 1870 a 1871 eram fre-
quentemente acommeltidos de pneumonia e a affeccdo, diz Peler,apresen-
lava um corlejo de symptomas lal que o doenle parecia estar invadido
pela febre typhoide. A falla de asseio, as privacoes de toda ordem, o
ar viciado sfio ltambem cansas de pneumonia.

PAIXOES.—  As paixdes Lristes indubitavelmente predispoem o
organismo para a manifestagio d'esta molestia. Como explicar esla
accin?  Acqui nos achamos em difficuldades, como se da sempre que
lemos de tralar das relacdes do ma I.E':I‘ijll com o immalerial,
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Niio raro a observacio nos apreseuta um individuo sado, vigoroso,
que, fulminado por um pezar subito e violenlo, ¢ acommellido de cala-
{rios ; suores abundantes banhdo-lhe toda a superfice cutanea, pheno-
menos que is vezes sio acompanhados de dejeccdes liquidas.  Continia
o abalimento physico e moral, o infeliz ¢ tacilurno, quasi ndo associa
mais as idéas e so tem palavras para referir-se & causa de sua desgraca;
ha verdadeira monomania.

As funccoes physicas tambem ji ndio se execulam hem; a respiragao
torna-se lenla e irregular, e o infeliz repelle lodo o alimento que se lhe
apresente. Iiste eslado lraz a cachexia e esla a receplividade morbida,
e eis como se explica a pneumenia n’este caso. IEntre os diversos faclos
d’esta ordem, que lenho visto narrados, lembro-me agora de um de que
nos falla o sabio mesire, o Bardo de Torres Homem, observado em um
individuo velho, e de um outro igualmente interessanle do eminente pro-

fessor Peter.

IDADE.— Mostra-nos a observacio ue tnenhuma idade & respei-
tada por esta molestia, que insulta desde a erianca alé 0 ancido 0 mais
avantajado em idade; em umas epocas da vida, porém, ¢ mais frequente
do que em outras. Para uns, é na idade de 16 a 20 annos que a pneu-
monia faz mais estragos ; para Grisolle ¢ dos 20 a 30 annos a epocha em
que mais se manifesta.

Para o sabio professor Cruveilhier ella nfio seria rara no felo, mas
estundos n'este sentido nio confirmao esla asser¢do. Jaccoud diz que a
pneumonia ndo é rara nas criangas, como se costuma dizer; que, se é
relativamente rara nas eriancas acima de 2 annos, nio o € nos recemnas-
cidos ¢ alé 4 idade de 2 annos. II° islo muilo racional; na primeira
idade o organismo humano é ainda tenue, debil; o perenrso da vida
ainda nao lhe foi bastanle para adquirir cerla resislencia e se affazer ao
meio que lhe fornece nosso planela ¢ ¢, portanto, muito susceptivel e
requer que o affastemos o mais passivel dos elementos morbidos.

A senilidade tira a resislencia do organismo aos agenles morbidos ;
0 pulm@o torna-se histologicamenlte enfraquecido, ¢ principalmente no
vertice e € por isto que a pneumonia do verlice & 1o frequente nos
velhos.
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Encimando a paimeira pagina d'este capitulo, vimos as palavras de
Peter, em que diz que a pneumonia ¢ uma maneira de morrer, ¢ 0 fim
natural do velho. Nas racas fortes, contintia o illustrado professor, onde
niao ha vicios que enfraquecam o organismo, onde ndo ha excessos, ¢ a
molestia mais frequentemente mortal do velho, & seo fim natural : « la
pneumonie est affection la plus frequente et la plus frequemment mor-
telle de la vieillesse. »

SEX0.— Todos os autores estio de accordo que esta molestia
muilo mais frequentemente affecta os individuos do sexo masculino ;
nenhum d’elles, porém, acredila qoe seja um privilegio do sexo feminino
o ser Lo poupado; nio, ¢ porque o homem na sua vida laboriosa e agi-
tada muito mais se expoe As cansas morbidas. Nos paizes em que a
mulher se entrega mais ou menos a mesma ordem de trabalho, ahi a
pneamonia desrespeita o sexo e acommelle lanto ao homem como 4 mu-
lher. Observamos tambem que nas prisdoes, onde homens ¢ mulheres
estiio debaixo das mesmas inlfluencias, os dous sexos sio igualmente
alacados.

Por execepcao, tem-se vislo (que em algumas epidemias o sexo fe-
minino é mais procurado.
Em nosso historico fallamos da epidimia da aldeia de Noyers, na
(ual o sexo fraco pagou maior tributo.

Um facto interessante rque se tem nolado ¢ que esta molestia affecla
lres vezes Inais 0s meninos que as meninas na idade de 6 a 14 annos.

CONSTITUICAO,— Ista molestia nao respeita constiluigio al-
guma; insulta desde o cachetico até & constiluicio a mais athletica,
Como ja Livemos occasiiio de dizer, as debeis organisagdes sio predispos-
tas e ¢ n'ellas que com mais frequencia observio-se os symplomas ly=
phoides.

ESTACOES.— A pneumonia faz sua appari¢io em lodas as es-
tacoes ; mas ha cerlas formas que parecem ter predileccdo para esla ou
aquella eslagio; assim, em Franga, no auge do inverno, raramenle ob-
serva=se a furma typhoide, que € mais [requenle nos mezes de maio e
[evereiro.
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Para Jaccoud é no comego e no fim do inverno que a pneumonia é
mais frequente.

As mudancas rapidas de temperatura sio causa [requente ; para as
molestias em geral ja dizia o Pai da medicina: « Tempestatum anni mo-
tationes polissimum morbos pariunt. »

ACCLIMACAO.— & facto reconhecido que os recemchegados a
logares, onde reina uma epidemia sio mais sujeilos & invasdo, e a esla
regra ndo escapa a pneumonia.

Na epidemiada prisio de Moringen, de que ja fallamos no historico,
0s recemchegados erio os mais predispostos.

PATHOGENIA.— Quando fizemos o historico da molestia que nos
occupa, dissemos que esta foi por [Iyppocrates ¢ sens conlemporaneos
considerada como uma melestia geral — febris pnewmonica : que esta
theoria cahira ¢ fora a pnenmonia por longos annos considerada como
uma molestia local, uma inflammacio do pulmio, alé que os trabalhos
de Tranbe, encontrando-a moribunda, revigoraram-na, fizeram-na sur-
gir de suas proprias einzas como uma phenix.

No eomeco d’este seeulo, Brouvssais, Grisolle e mnilos oultros com-
bateram a theoria da febris pnewmonica, ¢ suslentariio que a pneumonia
era uma molestia primitivamenle local, & qual estavam subordinados os
symptomas eeraes. TToje vemos as maiores summidades suslenlarem a
theoria da febre pneumonica. Em Franca, Peler, Parrol, Bernheim,
Hirtz e nutrus'; na Inglalerra, Hardwick ; na Allemanha, Cohnheim,
Klebs, Traube e Friedreich sdo aposlolos d’esla theoria.

Na pneumonia tudo é doente, dizia Peter ; o pulmao é affectado de
uma maneira malerial, porém o organismo ¢ em totalidade perturbado
funccionalmente ; a lesio é tio pouco a moleslia toda inteira, ainda dizia
elle, que um individuo adoece com uma lesio pulmonar muito restricla
e morre, (quando outro supporta uma lesiio dupla on tripla em exlensio.
A moleslia estd mais no estado geral, continuava, na febre concumitante,
(o que nas perturbacdes funceionaes produzidas pela lesio.

Em 1822, Landouzy, em nma conferencia feita na Caridade, sus-
tentou a theoria de Hippocrates, assignalando que a febre e os pheno-
menos geraes apparecem anles de qualgquer symptoma local, que a
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marcha da molestia ¢ muito differente da das affeccdes locaes, que nao
ha relacio alguma entre a intensidade da [ebre e a extensdo da lesio
pulmonar ; que a erupciio herpelica muilas vezes annuncia o fim da
molestia ; que as complicacdes, os accidenles cardiacos ou paralylicos,
a albuminuria, emfim, o tratamento sio tao differentes, segundos os in-
dividuos ; todas estas razdes militiio em favor da pneumonia, molestia
geral.

[Tallopeau, em sna memoria, sustenta o mesmo.

Desde 1826 que Laennec, em Franca, ja dizia que cerlas pneumo-
nias podiam ser determinadas por miasmas deleterios, (que penelravao
no organismo pela via pnlmonar e pela respiracio cutanea.

Mais larde, em 1835, Bouillaud acredilava em pneumonias real-
mente especilicas.

Na Allemanha, Traube, sustentando a infecciosidade da molestia,
dizia : « 1° que ella linha predromos; 2° que a febre podia preceder &
localisagiio pulmonar ; 3° sua lerminaciio se fazia por crises em dia mais
ou menos fixe; 4° havia persistencia dos symplomas locaes depois da
queda da febre 5 5° analogia da febre pneumonica com a febre erysipe-
latosa. » Para fortalecer os argumentos de Traube, Jurgensen aceres-
centa que ndo se observa parallelismo entre a [requencia da bronehite e
a a pneumonia.

Apezar d'estes e oulros forles argumentos, mnitos autores nada
lém cedido de sua opiniao.

Jaccoud, Sée, Bonnemaison, acreditio em nma pneumonia espe-
cifica, mas tambem em uma oulra, delerminada principalmente pelo
frio. Causon-nos estranheza a leitara da opinido de Jaccoud sobre este
assumplo; o illustrado professor divide as causas da pnevmonia em in-
lernas e exlernas, e entre estas colloca o trawmatismo que, segundo elle,
¢ capaz de, por si s, prodazir a molestia, sem ser preciso que as vio-
lencias exteriores offendio o pulmio, bastando chocarem-se conira o
Lhorax.

Nio podemos acceilar a opiniio de tdo illustre summidade, pois,

alem de oulros motivos, sabemos (ue 0s lraumatismos sio Lo frequen-
B'[l- 4-_'135'?-
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tes, ao passo que as pneumonias allribuidas a esta causa sio ldo raras.
Admitte ainda o mesmo antor o frio como cansa da pneumonia, mas diz
gque ¢ de outra ordem, ndo e safficienle como a primeira, e precisa en-
contrar no-organismo uma causa inlerna, um estado opportuno de rece-
plividade, afim de que a molestia se manifeste ; esta causa inlerna seria
muito mais importante, porque pode, por si 6, delerminar a molestia;
d’esta receplividade on predisposicio as vezes sahia direclamente a mo-
lestia, por um trabalho espontaneo do organismo.

Conhnheim considera esta molestia miasmalica e conlagiosa.

Domenico Capozzi estuda a anatomia pathologica, a symptomalo-

logia e marcha da molestia, e d’esles dados tira argumentos vigorosos e
irrecusaveis, para suslentar sua natureza infecciosa.

Em 1860, Dupré, escrevendo sobre esta molestia, declara-se eclec-
tico, admitte duas especies de pneumonias : umas, de nalureza pura-
mente inflammaloria ; oulras, de comeco lenlo, insidioso, caracterisadas
por extrema fraqueza, symplomas nervosos, ptilso fracn, dyspnéa, phe-
nomenos que nao estio de accordo com a exlensio da lesio pulmonar.

Em sua these de concurso, Demmler se occupa de uma pneumonia
determinada pelo frio, em que a inflammacio ¢ o symploma dominante

e abre a scena, e de uma oulra em que a febre & o symptoma primor-
dial, devido & infecciio,

O Bario de Torres Homem, nosso estimado e sabio mestre, em
suas licgdes oraes de 1884, admitlio duas classes de pneumonia ; uma
de typo inflammalorio, determinada pelo frio, e outra de natureza in-

fecciosa, na qual nio havia relagio entre os symptomas locaes e a febre
€ 03 symplomas geraes.

Apezar do respeito e admiraciio que votamos ao venerando mestre, -
somos arrasltado para o lado d’aquelles que considerio a pneumonia
como uma moleslia geral, nunea de typo inflammatorio.

Muilos sdo os faclos que nos levam a acredilar na nalureza infec-

closa d'esta moleslia ; em primeiro logar observamos as inlimas analogias
que a ligo 4s molestias infecciosas.

Com effeito, ¢ proprio d'estas moleslias, como seja a erisipéla, co-
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mecarem por symplomas geraes, pela [ebre, assignalando o calafrio a
enlrada d’uma substancia pulrida ou fermentescivel no organismo.

Na pneumonia o calafrio ¢é unico, prolongado, & o symptoma ini-
cial, o que niio se observa nas inflammacoes : n'estas o calafrio é signal
de suppuracio, Muilas vezes no comeco observa-se cephalalgia, reso-
lugio muscular, perlurbacoes digestivas, vomilos, ligeiro movimento
febril ; a marcha de sua temperalura é cyclica, a crise e rapida e em dia
mais ou menos determinado, eomo se da nas febres eruplivas, na
erysipela.

Quando na pnenmonia conlintia ainda a lesio local, a febre ja tem
desapparecido, e com esle desapparecimento coincide a allenuagao ou
melhora dos symplomas geraes.

Na pneumonia ohservamos constantemenle adynamia, o que lambem
se da nas molestias infeccinsas.

A irrilagio experimenlal do pulmio, nma balla que o alravessa
nao prodoz a molestia tal como a ohservamos, mas sim um abcesso ou
uma transformacdo fibrosa parcial.

Muilas vezes a lesio pulmonar é pequena, affecla um so6 lobo e, en-
tretanto, a febre ¢ elevadissima, ao passo que succede frequentemente
que a lesio pulmonar é extensa. abrange um pulmio inteiro e a febre
¢ insignificante. |

Esta molestia s vezes traz congestio de figado e baco, como acon-
fece nas pyrexias infeceivsas agudas.

Tem-se notado que a pneumonia ¢ mais frequente nos paizes palu-
dosos e que o numero de casos d'esta molestia conserva cerla pro-
porcide com os casos de febre palustre.

Taodo 1sto faz acredilar que niio se trala de uma pneamonia,de uma
inflammacio simples do pulm&o, mas sim de uma febre pneumonica,
isto &, de uma molestia geral localisada no pulmao, de uma infec¢ao
aguda do organismo

O catlarrho bronchico pdde-se estender aos alveolos pulmonares,
produzindo broncho-pneumonias, mas nunca apresenfando esla a evo-
lugio eyclica, os signaes physicos, e a maneira de terminagio da pneu-
monia infecciosa.
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E', pois, a pneumonia uma moleslia geral, mas determinando um
processo especial sobre a parenchyma pulmonar.

Bernlieim cila casos em que & dias anles do calafrio, antes (e se |
declarar a molestia, o doenle apresenlava symplomas geraes semelhanles
a0s da febre typhoide ou das molesliag eruplivas. A's vezes a molestia '
comeca por epistaxis, verligens, congeslio pulmonar caracterisada pelo
ronchus observado nos grossos bronchios, ausencia de ponlada de lado,
e, n'esle caso, ou temos nosso diagnoslico suspenso, ou tendemos a acre-
ditar em uma febre lypoide com congesldo pulmonar,

Em sua obra sobre clinica medica Bernheim cita duas observacoes,
em qune a pneamonia gosa de um papel sccundario no cortejo de sym-
ptomas observados ; a molestia nestes casos foi precedida mais de 15
dias de symplomas typhicos e s6 nos ullimos dias ¢ que ella se palen-
teou, Aqui, diz Bernheim, ndo se podia appellar para a prolundidade
ta lesdo, para explicar a ausencia dos phenomenos fornecidos pela per-
cussao e escuta, visto como os fracados mostraviio que o numero dos
movimelos respiratorios s6 aungmenlou nos ullimos tres dias, isto ¢,
quando a pneumonia surgia com lodo seu cortejo de symplomas.

Isto prova que a lesio pulmonar 86 leve logar no fim da mo- ‘
lestia, Emfim, o que fala mais alto, a aulopsia, veio revelar as altera-
coes que soem apresenlar-se nas febres infecciosas. Iistes factos [azem
crér que, n'estes dous casos, tratava-se de uma febre infecciosa, termis
nando pela pneumonia,

Admitlida a infecciosidade d’esta molestia, qual é a natureza do
germen infeecioso ?

Eis uma questao diflicil de se responder.

Vamos expOr os faclos, fazer sua apreciaciio, e, finalmente, dar -
nossa humilde opinido sobre o quesilo.

No historico da pnenmonia dissemos que Banli fez estudos sobre
esla moleslia na epidemia de Florenga e ficou acreditando que a pneu-
monia € produzida por um miasma especifico ; para elle, esse miasma

partia da podridio existente no leito do rio Arno e infeccionava a popu-
lacio,
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I verdade que a ma hygiene das habilacdes, a accumnlacio de
individaos, como se deu nas prisoes de Francfort e Moringen, de que ja
fallamos, Wm influencia na producedo da molestia, mas nio nos esplica
0 germen infeccioso.

O estado das moleslias geraes enlrou em uma nova phase depois
que os trabalhios de Davaine ¢ Pasleur sobre o papel dos corpos organi-
sados nas [ermentagoes, na pulrefacio, transformario-se em verdadeiros
pharoes, que lamanha luz fizerio jorrar sobre a questdo. Em verdade, em
(quantas moleslias, cuja causa jazia na maior obscuridade, lem-se encon-
trado prasitas !

Seja visto o monumental trabalho de Pasleur sobre o carbunculo,
onde prova com a logica de sabio, fque €, ser o baeillus anthracis a cansa
d’esta affeceiio ; o estudo de Coze e Fellz sobre o bacterium termo, da
variola s o nolavel traballo sobre o bactllus tuberculosis, cujo reconheci-
menlo, comegado por Villemin, teve mais tarde maior desenvolvimenlo
com o0s estudos de IKoeh, Cornil, Babes, Toussain, Martin e fanlos oulros,

A pneumonia que occupava logar lio proeminenle nos quadros
nosologicos e cuja pathogenia jazia na maior obscuridade, nao podia
deixar de chamar a allen¢ao dos grandes experimentadores.

Em 1875, Clebs, em seu trabalho sobre a acgio pathogenica dos
schizomyeétes, affirma ter encontrado n’esta molestia um microbio ao qual
den o nome de monas pulmonale, pertencentea um dos grupos dos schizo-
miceles. Este notavel invesligador lomou o pulmao hepalisado e as se-
crecdes hronchicas do pnenmonico e sobre estas partes fez pacienles eslu-
dos, com lodas as caulelas ¢ reconhecen a exislencia de grande quanti-
dade de monadinas. Istas monadinas tém forma espherica e existem no
estado de granulacoes e sio differentes das microcoporinas do typhus,
que tambem pertencem a um dos grupos dos schizomycéles. De 5 cada-
veres examinados, em 4 encontrou monadinas nos ventriculos cerebraes,
¢ acredila que ellas em sua emigracio podifio se reler n’este ou na-
quelle orgio e ahi exercer sua terrivel devastagdo. Esle aulor cila ¢asos
de abeesso do cerebro e de meningite suppurada, de pericardile e ne-
phrite hemorrhagica, complicando a pneumonia, nos quaes encontrara
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sempre grande (uantidade de monadinas nos orgaos e no sangue. Eslas
monadinas cultivadas dariam origem a monades dolados de movimentos
muilo vivos, o que podia-se observar bem na clara d'ovo.

Em 4874 I'ricdlander apresentou um notavel trabalho sobre os
micro-organismos da pnenmonia. ez estudos em 50 casos d'esta moles-
tia e 86 em um deixou de encontrar os laes micro-organismos. Para esle
eminente investigador, o que caraclerisa esles micro-organismos ¢ a pre-
senga (e nma capsula, que € 2, 3 on 4 vezes maior que o micrococeus.
Esla capsula é arredondada e toma a forma do micro-organismo, quando
este existe 80. Quando, porém, acham-se reunidos em cadeia ou 2 a 2, a
capsula tem a forma de uma ellipsoide.

Encontrou tambem capsulas alongadas e alguinas vasias.

Nao sao dotados de movimentlos estes microbios. Refere Friedlander
ter encontrado conslantemenlte as capsulas no exsudato da pleurisia e da
pericardile, quando eslas molestias coexislem com a pnenmonia.

Cultivou o mierobio na gelatina, e nolou que os germens resultanles
da cultura ndo tinham capsula; mas estes mesmos, sendo inoculados
em animaes ou collocados em um caldo aquecido, adqueriao logo a
capsula. ‘

Injecton o liguido de cultura em diversas especies de animaes, ora
na pleura, ora no pulmao, e obteve [eliz resultado : havia febre, pneu-
monia, pleurisia. [slas experiencias pralicadas em ralos davdo bom
resultado, mas, feilas em coelhos, nio eram coroadas de lio feliz exilo.
A inhalacio dos microbios pulverisados, em ratos, reproduzia lambem a
molestia.

O exame d’estes animaes, depois de morlos, revelava nio 6 a olhos
nus como ao microseopio os caracteres da pneumonia lobar.

Diz ainda Friedlander que o [rio é um coadjuvante do desenvolvi-
mento d’este microbio, e por istoa influencia notavel do frio sobre a
pneumonia esld muaito de acedrdo com a theoria parasilaria.

Koeh encontrou o mesmo parasita nas visinhancas dos focos de in-

filtracdo pneumonica.
Em um doente de paeumonia e meningite concumitanie Lebert

tambem o encontrou na serosidade dos venlriculos.

U46/2.2.4v
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Sendo agilada esla questio na Sociedade de Medicina de Berlim,
Leyden communicou um caso inleressantissimo que observara. Em um
pneumonico, ainda vivo, fizera no foco de hepalisagio nma puncgio com
a seringa de Pravaz e recolhera a maleria pneumonica, onde enconlrou
0s micrococcos descriptos por I'riedlander. Tambem no sangne encontrou
0 mesmo parasila ¢, morlo o doenle, o exame do exsudato do lobulo
hepalisado revelava a exislencia de micrococcos em abundancia ; nos
[oces de hepatisag@o rubra havia muito maior quantidade de parasitas
do que nas parles cinzenlas.

Alim de mostrar-se que a pnenmonia ¢ o resullado da viciagio do
sangue por um agente infeccioso, lem-se feilo inoculagbes em partes
affastadas dos pulmoes. N'esle caso ¢ evidenle que, conseguindo-se re-
produzir os symplomas Lypicos da molestia primordial, o parasita ino-
culado é o elemenlo productor da moleslia, como diz Pasleur,

Em 1879, Clebs fez inoculagdes na camara anterior do olho de um
coelho e conseguio reproduzir a pneumonia. Analysando depois as visce-

_ras, encontrou allerados os rins, os pulmoes e o coracdo, e grande porgao

de monadinas nestes orgios, iguaes s que havia inoculado.

Antes de Clebs, ja oulros haviam feilo experiencias n'este sentido,
porém experiencias mais ou menos grosseiras.

Wolll, em 1873, tomava liquidos conlendo germens e os injeclava

nas vias aereas de coelhos ¢ conseguio, ainda que raramente, reproduzir
pneumonias lebares.

Em 1881 Kuhn encefou uma serie de interessantes experiencias,
mas, infelizmente, os resultados histologicos nio fordo salisfactorios. In-
jectou sob & pelle de coelhos o calarrho dos pneumonicos quer diluido,
quer udo ; em oulra serie de experiencias tomava um fragmento de pul-
mao, de musculo, ele., ele., e cosia sobre a pelle d'estes animaes. Pelo
primeiro processo inoculon 18 coelhos, dos quaes 6 nao morrerdo,d mor-
reriio 2 dias depois com uma temperatura de collapso. Pela autopsia
d’estes encontron focos de engasgamento disseminados, e inlensa con-
gestao dos pulmaoes e da pleura.

Do decimo ao duodecimo dia perecerdo os 7 ullimos animaes, D0S
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quaes a aulopsia caulelosamente feita veio revelar focos de hepalisaciio
lobar e lobular, plenrisia, nephrite parenchymatosa e oulras lesdes.
Pelo 2° processo, de 3 inoculados, escapou 1 e perecerdo 2, nos
quaes niao observon as mesmas lesoes dos primeiros, mas sim pleurisia
librinosa, tumefacgdo do bago, e hyperhemia dos differenles orgios.

Kuhn ndo poude reconhecer ao microscopio um microbio especial :
nio licou, pois, provada, por eslas experiencias, a transmissibilidade da
pneumonia do homem para o coelho ; nido forio preenchidas as regras
estabelecidas pelo sabio Pasteur, para reconhecer-se se vm microbio @
palhogenico.

Talamon, que tambem experimenlon sobre a pneumonia, obleve
resultados, mas que nio estio de accordo com aquelles oblidos por
I'riedlander ; encontrou um microbio ndo capsulado, elliptico, em [orma
de grao de Lrigo, ou alilado como o grio de cevada.

Fora da pneamonia lem-se encontrado no organismo humano mi-
crobios capsulados ; assim, Sternberg os encontrou na saliva do homem
sao, e, inoculando-os nas serosas de animaes, elles ahi produzido uma
inflammacao com psendo-membranas.

Babes os enconlron nos calarrhos dos luberculosos, que inoculou
nas serosas e malou os animaes, nao pelo bacillus lubereulosis, mas pelo
microbio capsulado,

I'raenkel diz ler encontrado muitas vezes na pneumonia um microhio
capsulado, que lhe parece ser analogo ao de Friedlander.

Emmerich analysou o po dos soalhos de uma prisio, onde, dentro
em pouco, tinhdo-se dado 161 casos de pnenmonia.

I"ez cnlluras na gelatina e encontrou diplococei, que, inoculados
em animaes, produziio a pneumonia. Os diplococei reproduozidos nos
animaes eriio capsulados e se assemelhaviio aos de Friedlander. Tambem
as inhalacoes dos displococei produzido a pnenmonia.

O liquido extrahido da superficie de seeciio dos pulmdaes,conveniente.
mente analysado ao microscopio, mosira, segundo Cornil, a exislencia
de micro-organismos ovoides ou lanceolados, capsulados on nao ; encon-
{rio-se microbios pequenos, redondos,reunidos 2 a 2 e oulros volumosos,
ovoides ou lanceolados,
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Eistes seres podem se achar livres no liquido ou encerrados em cel-
tulas lymphalicas. '

Cornil e Babes tem reconhecido que em lodos os casos 0 microbio
nao apresenta-se juslamente o mesmo ; varia no tamanho, na forma, na
cnltura e em seu effeito.

[En um mesmo caso de pneamonia enconlrao-se, as vezes, micro-
N bios differentes e isto parece ser devido aos differentes graos de desen-
volvimento do mesmo microhio,

Cornil concelue dizendo que as differenles modalidades da pneumonia
parecem ser devidas a um mesmo virus e este ¢ provavelmente, segundo
as pesquizas de Iriedlander, Talamon, Frobenius, Babes, Frankel e
Affanissiell, um diplococens oval ou lanceolado, capsulado ou ndo, per-
lencendo ao grupo das baclerias ¢ podendo se apresentar sob a forma de
bacillus ou de filamentos.

Como vemos pela exposi¢ao succinla que acabamos de fazer, nio se
chegon ainda a um accordo na questio do microbio da pneumenia e as
experiencias ainda nao sao sufficienles para esclarecer completamente a

(questao.

M. 5,—1887.
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Diagnostico

« Loguor sub celo parisiensi.»

(PETER).

Quando encaramos o cortejo symplomaltologico de que se acerca a
pnenmonia, parece-nos, & primeira visla, ser sempre facil a questio do <
diagnostico d’eslta molestia ; entretanto assim ndo ¢, realmente,

Quando a molestia oslenla o quadro de symptomas (ue nos for-
necem os avlores, o diagnostico ¢ facil ; porém, quando surgem pheno-
menes estrenhos, para desnaturar o quadro clinico habitual da moleslia,
¢ mister que.se ponha em jogo grande sagacicade da parle clinico.

O estudo theorico nos ensina a conhecer uma pneumonia, mas, na
pralica, encontramos prewmonias. I3 por iste que diz o grande mestre
Peler @ «il 0’y a pas une pneamonie, mais des pneamonies, »

o idades e temperamentos differentes, em paizes ¢ climas diversos,
a molestia nfio apresenta-se juslamente a mesma.

[sto que aflirmamos acha-se contido no dilo do sabio Peler, que
encima esta pagina. Dirigindo-se a seus discipulos de elinica, dizia que
o que !hes referia s6 linha logar debaixo do céo parisiense e especial-
mente nos hospitaes de Paris, porque nos campos e, mesmo na cidade,
nas classes abastadas, ricas, n'estes eleilos da sorle, nao se observava a
mesma cousa,

Para mostrar as modalidades variadas que pode ostentar a pneu-
monia, seria bastantle recordar alguns faclos referidos em nosso hislorico,
quando nos occupamos das epidemias. Na epedemia de ["lorenca obser-
vava-se, nos primeiros dias, os symplomas de uma simples bronchile, e
s0 dias depois ¢ (que surgiio 0s symplomas caracteristicos da pneu-
monia,
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O enfermo apresentava o todo de um individuo accommettido de
febre typhoide de Torma adynamica, e muilos clinieos enganaram=se,
acredilando  tratar d'esta ullima molestia. Scen engano era revelado pela
aulopsia, que sempre thes mostrava a inlegridade dos intestinos.

Como sabemos, esta moleslin accommelle muilo mais [requente-
mente os individuos do sexo masculino ; entreétanto na epidemia que, em
1856, desabou sobre a aldeia de Noyers as inulheres pagariio maior
tributo,

Na epidemia dua prisio de Moringen o doenle apresentava-se semi-
ebrio, a losse era insignilicante, havia albumina nas ourinas e o baco era
hypertrophiado. Observaviao-se muitas vezes accidentes epileptiformes e
apaplectiformes. O diagnostico lem por base principalmente a ex pecloragio
aracleristica,os eslertores erepitantes, o sopro bronchico, sendo estes phe-
notenos acompanhados de febre; falbando alguns symplomas ou niao se-
guindo elles sua successio habitual,o clinico pode achar-se em embaracos.

PNIEUMONIA D CONGESTAO PULMONAR.—Muilas vezes no
comego da molestia existem estertores crepitantes, febre, signaes de |
siimples congeslao: mas nao se pode ainda affirmar de qual das molestias
ce lralac: € misler observar-se se os svmplomas sio persistentes, para
saber-se que se lrala de um caso de pnenmonia. Na simples congeslio
a febre ¢ ephemera, os esterlores humidos sio fugazes ¢ 0s oulros sym-
ptomas mobilisam-se de wm dia para oulro ; quando, apezar d’'esles
symplomas, ainda pairam duvidas no espirito do clinico, um so signdl,
a expectoragio caracleristica, vem elucidar a questdo. A hyperhemia
pode existiv concumilanlemente com a  pneumonia e localisar=se no

mesmio pulinio ou no pulinio ndo hepaltisado.

DETERMINACAO DO PERIODDO DA MOLESTIA.—Nem sempre
¢ facil a determinacio do periodo em que se acha a molestia; o periodo
de hyperhemia on engasgamento, que € o mais facil de diagnosticar-se,
as vezes apresenta difficuldades. Qoando ao lado de phenomenos eon-
geslivos  pouco importantes, apparccem os esterlores crepitantes ou o
sopro, ndo se¢ pode fazer logo o diagnostico ; ¢ preeciso lel-o suspenso alé
0 dia seguinle, alim de observar-se se ha persistencia dos symplomas.

Os signaes que, em geral, acompanhio a hepalisa¢io sio: bron-
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chophonia, sopro, matidez, estertores erepilanles, febree expecloragiio
pneunmonica, e por isto seu diagnostico ¢ facil. Niao ha, porém, meios de
distinguir-se a hepalisacio rubra da cinzenta ; pela prolongag¢io da mo-
lestia ndo se pode dizer, em certo dia, se ja se acha em presenga de uma
hepalisacio cinzenla, porquanto a resolugio da hepalisa¢do rubra pode
prolongar-s¢. A hepalisagiio cinzenla pode apresentar-se logo nos pri-
meiros dias, invadindo o lerreno da rabra.

No periodo hyperhemico ¢ emquanto a hepalisacio se desenvolve,
observa-se augmento da dyspnéa, exacerbacoes febris a tarde, losse [re-
quenle ¢ expectoracdo pneumaonica.

Desenvolvida a hepalisa¢io, ha nm periodo que se pode chamar de .
estado, cujos symplomas se confundem com o8 precedentes.

Vem depois a resolugdo, € os symplomas se allenuiio rapida ou
gradativamente : o pulso cahe, bem como a temperalura ; aplaca-se a
agilacdo, a losse em geral € menos [requente, as exacerbacoes febris
diminuem ou cessio mesmo, a expeclora¢ian ¢ menos abundante ¢ menor
a dyspnéa. Quando n’esle periodo existe abundancia de ealarrho,a losse
angmenta. Na resolugio observio-se tambem estertores suberepilantes
humidos, chamadns de retorno, no nivel da hepalisacio ¢ succedendo &
crepilacgio primitiva.

O pleuriz com derramamento nacavidade pleuritica pode ser
confundido com a hepatisagdo pneumonica.

Tratando do diagnostico differencial enitre estas duas affecgdes, nao
podemos deixar de acompauhar o sabio mesire Bario de Torres Homem,
que trata perfeitamente do assumplo em seo livro de clinica.

Na pneamonia o calafrio inicial é mais duradouro e inlenso, a
reaceiio febril mais pronunciada e mais rapida a elevagio da columna
mercurial 3 porém, no pleariz com derramamento, a dyspnéa é maior.
O enfermo proeura, n'esta molestia, deitar-se do lado lesado, e o con~
trario da-se na pneumonia. A percussdo accusa um som menos obscuro
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na primeira. Muitas vezes o derrame da pleura é caraclerisado pela
ausencia do murmuario vesicular, a que nio succede cam a pneumonia.
O sopro bronchico d’esta ¢ mais intenso, passa-se mais perto do ouvido e
¢ mais claro para a base do pulmio, ao passo que na plearisia ¢ mais
claro nas parlas mais eclevadas, affastadasda colleccio de liquido. No
derrame da plenra ha diminni¢io ou desapparecimento das vibragoes
vocaes no lado affectado e na pneumonia da-se o contrario.

PLEURO=-PNEUMONIA COM DERRAME.—Quando da-se o caso
da coexistencia d'eslas duas lesoes, nem sempre é facil reconhecel-o.
Aqui deve-se allender principalmenle as vibracoes Lhoracicas, examinar
o lado doente, o sdo, ¢ comparal-os.

Procura-se observar se existem os symptomas geraes da pneumonia :
s¢ 0s symplomas locacs sfio pouco accentuados, com excepcio da ob-
scuridade do som oblido pela percussio: niao sendo L&o inlenso e appro-
ximado o sopro bronchico, como se da quando a pneumonia existe so,
nem a0 affastado e obsecuro como vo derrame pleurilico 3 se, no lado
alleclado, a voz nfo vibrar muito mais ou muilo menos, deve-se acre-
ditar na coexislenecia das duas molestias. Sio esles os symplomas apre-
sentados pelo illustre Bardio de Torres Homem, para o diagnoslico.

BRONCHITE AGUDA E PNEUMONIA.— I geralmente [facil o
diagnostico differencial entre estas duoas molestias; ha casos, porém,
de bronchiles em que a congestio di logar a uma ponlada de lado, que
poe o clinico em duavida.

Para a casa de sande dos Drs. Calla Prela, Marinho ¢ Werneek,
onde somos interno, entron om doznte de 20 annos de idade, que se
queixava de tosse frequente e de uma ponlada do lado dircilo do
thorax ; chegando o ounvido 4 séde da dor, observamos eslertores crepi-
lanles finos em zona limitada. Enchemo-nos de satisfagao, acreditando
ter deparado com um caso de pneumonia, que iria para nosso humilde
trabalho ; continuando a examinar o doenle, verilicamos que se Lralava
de uma bronchite.

PNEUMONIA E THISICA PULMONAR.— Em uma pneumonia
do verlice em resolugio ha ausencia de febre, bronchophonia, malidez
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sob uma das claviculas, sopro, crepitacio humida, e enlio o clinico
novel ou precipitado pode cahir em erro, diagnosticando thisica ; se,
porém, indagar-se da data da molestia, de sen comeco e sua evolugio,
nio pode-se permanecer em duvida.

Em caso de dilatacdo bronchica, complicada de congestdo pulmonar
febril, pode o clinico momentaneamente ler suas duvidas. mas o histo-
rico da molestia e a observacao posterior vem logo dissipal-as.
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Tratamento

« Vous avez etd temoins, hier matin, d'nn
ait présque monsirueux; vous avez vu sai-
gner un malade dans un serviee de medicine |
C'est que « par un juste retour des choses d'ici
—bas» & Paris, cette ville od, il v a un demi-
sitcle, on versait le sang humain avee une si
prodigue complaisance, a Paris la saignée est
devenue chose i peu pres ieonnue, »

SANGRIA.— Taes erio as palavras do eminente professor Peler,
quando, em Paris, se dirizia a seus discipulos em uma licciio sobre a
sangria ; por ellas vé-se que, em Paris, a sangria esta abandonada.

A pneuamonia, sendo oulr'ora considerada como Lypo das moleslias
inflammaltorias, methodos anlephlogisticos [ordo inslituidos para com-
balel-a, ¢ tem sido a sangria a mais 1}{}pula-1r de todas eslas medi-
cagoes.

A escola de Broussais e Buillaud, dizendo que o sangue era o
alimento da inflammaciio, abusava da lancéla, e, sem picdade, lazia
jorrar o sangae humano.,

Era d’este modo que prelendifio jugular a pneumonia.

Ilm 1865, Grisolle dizia gque no tratamento da pneumonia devia-se
sangrar larga e rapidamente, na medida das forcas do doente e segnndo
as exigencias da moleslia,

Oulr'ora sangrava-se em todos os casos, a todos 08 pnenmonicos, @
86 se qquestionava sobre a quanlidade de sangue.

[Felizmente em nossos dias as cousas mudariio-se, e a sangria raras
vezes se emprega. Bsta barbara medicacio ja parceia consagrada e sanc-
cionada pelo aceordo unanime das maiores nolabilidades da medecina
mas um erro, por ser sanccionado pelos mais elevados espiritos, nem
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por isto deixa de ser um erro, e este, cedo ou tarde, é reconhecido.
Hoje, alé mesmo as venlosas escarificadas, sio pouco empregadas nos
casos de pnenmonia.

Nio devemos querer absolutamente proscrever a sangria, porguanto
ella tem suas indicacoes ; nem tambem preserevél-a como um methodo
de tratamento da pneumonia.

A experiencia mostra que o emprego da sangria faz a ponlada di-
minuir ou desapparecer; a dyspnéa, pela mesma forma; a febre cahe,
a respiracio e pulso sio menos accelerados.

Aquelles que proscreviao em absolnlo a sangria baseaviio-se na
analomia pathologica ¢ dizido qune n’esta lesiio havia um exsndato fibri-
noso solidificado no pnlmio e que, sendo o fim do clinico a reabsorpeio
d’este exsudalo, o raciocinio nio permittia o emprego da saneria.

Dizidio ainda gone apenas a sangria podia ser util diminnindo a
massa do sangue e favorecendo, assim, a reabhsorpeio do exsudalo.

A experiencia vai de encontro a esle modo de pensar; se isto fosse
verdadeiro, a grande melhora dos phenomenos funceionaes niio se pro-
duzia, como se produz, em poucos minulos. Dizia Peter que, além d’isto,
a quantidade de sangue tirado ¢ muilo pequena relalivamente 4 massa
sanguinea de todo o organismo para se obler tio grande ¢ immediata
melhora. E’ sabido que a febre ¢ mais violenta antes de haver exsudalo,
e este ainda persiste, quando ella ja cessou.

Desde Arelen que os apologistas da sangria aconselhaviio (que ella
fosse larga, porque alliviava mais ¢ com mais rapidez o doenle.

Peter explica este facto, dizendo que o sangue sahe com mais rapi-
dez e produz-se enldao no organismo uma perlurbacio bruseca, que dimi=
nue immediatamente a vilalidade. Para elle a sangria prodoz uma con-
tractura das paredes dos pequencs vasos ¢ ha uma dupla cansa de anemia
do orgdo inflammado: 1.° o calibre dos pequenos vasos pulmonares é
diminuido; 2°. a contraclura vascular relarda o eurso do sangue: pela
resislencia que encontra a onda sanguinea, o coracio ¢ obrigado a se
conlrahir com mais energia, e, por esle molivo, a frequencia lornasse
menor.

Temos entdo, em um tempo dado, o coracdo embaracado lancando
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menos sangne, e menor uanlidade de sangne circulando nos pequenos
vasos, isto @ — a sangria tira o alimento da inflammacdo Conclue affir-
mando que a sangria, por nma aecio geral, por nma modificaciio de todo
o ser, lem uma influencia benefica e rapida sobre a inflammacio.

Nio tem raziio aquelles que condemnio a sangria em qualquer caso,
pela perda de sangue e enfraquecimento conseculivo; a dor persistente,
a insomnia, a persistencia de nma febre elevada, ameacadora, a pertur-
baciio da hematose e da todas as funecdes, sio causas de empobreci-
mento do sangne, de enfraquecimento do organismo, e devemos, por-
tanto, empregar a sangria qnando julgarmos que ella vem evitar este
eslado, trazer allivio ao doente, porque, dentro em hreve, 0 enfermo
recuperara suas forcas. O que devemos fazer ¢ ndo formular nom systema
de tratamento da pnenmonia : aqui nada ha de geral, tudo & particular:
« Nous n'avons pas a traiter des pnenmonies, mais des pneamoniques»,
dizia Peler. Os cliniens anligos, vendo pnenmonicos ecurados sem o em-
prego da sangria dizido que a constituizdo medica tinha-se mudado, A
constitnicio mediea nAo muodon=se ; as thenrias sobre a inflammacio é
qne mudariio-se ; nio mais se consideron a inflammacio como produzi-
da pelo sangue. Com effeito, nos vemos a hypertrophia do coracdo de-
terminar uma congestao activa dos pulmoes: a dilata¢io do coracao
direito prodozir nma congeslio passiva do mesmo orgiao, mas niao vemos
eslas lesoes, que determindo maior affluxo de sangue para aquelle orgio,
produzirem a pneumonia franea ; a fluxiio sanguinea ¢ um phenomeno
secundario, conseculivo a irritacio da eellula.,

Bernheim diz que a sangria ¢ impotenle contra a febre e a phlogose,
mas que, apezar de seus inconvenienles, lém suas indicacoes de ur-
gencia.

Quando em roda do féco pneumnnico processa-se uma congestao
intensa, que invade o campo da hematose, congestio ue se patenleia
pela suhmalilez extensa, granide oppressio, eyanose, eslertores:, a san-
gria pode ser muito ulil e mesmo salvar o doenle. Quando em um pneu-
monico forle e vigeroso observarmos nma dyspnéa ameacadora, asphixia
imminente, consideravel eyanose, nio devemos hesilar em praticar uma

larga sangria e repelil-a, se [Or necessario. Tambem podem requerer a
Mt ﬁw—*lﬂs?.
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sangria os seguinles symplomas s dilalacio das veias do peseogo, expe-
ctoraciio sanguinolenta copiosa, espumanle on muilo serosa, delirio, coma,
paralysias passageiras, signaes de slase venosa cerebral.

MEDICACAO STIBIADA. — Appareceo, depois da sangria, esla
niedicacio, que Rasori empregou pela primeira vez em 1800. No co-
mego sO se empregava o emetico depois de ter sangrado o doenle diversas
vezes, no 3° ou 4° dia, e era apenas um coadjuvante da sangria ; em se-
guida empregava-se desde o comego, mas nao dispensando a sangria ;
mais tarde, em vez da sangria, usavio-se venlosas escorificadas e, linal«
menle, lerminou-se por Lratar da pneumonia apenas com o emelico.
Para obler-se o fim desejado, empregava-se este medicamenlo em «ddses
fraccionadas, rasorianas.

Rasori dava 1,50 a 2 grammas por dia e &s vezes chegava alé 5 e
6 grs.

“homel e Croveilhier vsaviio de nwa pocio com 0,30 de lartaro
em etico, dando as colheres de hora em hora.

Laennee seguia a mesma medicacio, mas dava 5 centigrs. de 2 em
2 horas.

Monneret, a despeito de ter sido chefe de clinica do grande refor-
mador Broussais,linha horror a sangria, nunca sangravazseguia o contra-
stimulismo de Rasori. Comecava por dar um vomilivo a seu doente e,
em seguida, 30 cenligrs. de tartaro por dia, entrando na pocio xarope
de diacodio, afim de tornal-a mais toleravel.

Troussean nio empregava a sangria, mas ndo a fazia por systema.
Em logar do tartaro, que ¢ um deprimente das forgas e bastante toxico
empregava o kermes na dose de 1 alé 2 grs., em pilulas, alim de evitar
sua acciio topica sobre a pharynge e wsophago. Cada pilula eontinha -
kermes — 10 cenligrs., extracto de digitalis —1 centigr., sabiao medi-
cinal — (. s.

Se produozia vomitos ou diarrhéa, elle ajuntava uma gotta de lan-
dano ao liquido qne linha de servir para fazer engolir a pilula,

O tarlaro deve ser empregado com caunléla, por causa da depressao
das for¢as ¢ lendencia para a gyncope que  elle produz.  Nao convem,
portanto, quaado se trala de um individuo em estado adynamicos no es-

VA8 |2QTV
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tado bilioso devemos lambem allender mais ao eslado geral e em-
pregar vomitivos ete. Em wm pneamonico velho, fraco, devemos recorrer,
anles de tudo, aos tonicos.

Depois do emprego do lartaro nota-se que o pulso é mais lento
e a temperatura menos eclevada.

Chomel ¢ Broussais dizido que isto era devido & acc¢do revulsiva
sobre os inlestinos. A escola ilaliana dizia ser pela acgao conlra-
estimnlante. Para Bernheim o emelico aclua sobre o syslema nervoso
e lambem direclamenle sobre o cora¢iio; € apenas um anli-pyrelico,
e, como tal, cede a palma a oulrog, que nio lem $eos inconvenientes ;
enfraquece as pulsacdes cardiacas e a lraqueza cardiaca ¢ uma causa de
slase sanguinea ¢ de edema passivo do pulmio; como deprimente do
systema nervoso, pode alirar o doenle em um collapso perigoso, ou
abalimento noecivo a evolugiio da moleslia. Nio acredita Bernheim que
o lartaro lorne a seereciio mais facil, mais fluida e abudante. como se
diz : diz elle que, se na bronchile a secre¢iio torna-se mais fluida; se
na pnenmonia da-se o mesmo e além d'isto os estertores seccos se trans-
formao em eslertores humidos suberepitanles, nao se deve concluir que
seja pela accio do emelico, porque isto se observa n'eslas moleslias,
quando abandonadas a si mesimas s qque nio ¢ sceplico em therapeulica,
mas que nao acredila na medicagio rasoriana,

DIGITALIS.— E’ geralmenle empregada na dose de 0,560 a 1,0 de
folhas para 100,0 d'agua e 30,0 de xarope. O pulso que a principio &
irregular, torna-se depois mais cheio e mais lento. Ordinariamenle a
temperatura caminha parallelamante ao pulso: 36 a 60 horas depois
ella ecomeca a cahir, ¢ no fim das 60 horas commummente ella tem
altingido o seo minimo, podendo ir abaixo da normal para depois re-
erguer-se.  lisgotada sna aceiio, a lemperatnra eleva-se de novo, e,
(quando isto se dd, é pela evolugio propria da molestia, o que bem se
observa quando emprega-se este medicamenlo em pyrexias de longa
duracio. IZ° contra-indicada quando ha uma degenerencia gordurosa
do coracao, porgue nio se pode conlar eom numa conlraceio mais ener-
gica, que precisa empregar, visto haver retardamenlo da circulagio,
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QUININA.—Tendo em 1853 ficado provada a accio anti-thermica
do sulfato de guinina, em 1859 Vogl o empregou na pneumonia e em
outras moleslias febris, & hoje ¢ na Allemanha um dos antli-thermicos
mais empregados,

Aflim de obler o effeilo desejado, este medicamento tem sido em-
pregado na dose de 1 a 2 grs. Jiirgensen elevava a dose até 5 grs. de
uma vez; as criangas de 1 anno de idade dava 10 cenligrs., e para
mais cada anno de idade, angmentava sempre 10 cenligrs.

A temperatura chega a seo minimum 5 ou 6 horas depois da in-
gestao do medicamento e sua accio dura nm ou dous dias, devendo-se
repetir a dose no fim d’este tempo. E’ um excellente anti-pyretico na
pneumonia; actia com mais rapidez e elimina-se com mais facilidade
que a digitalis e por isto deve ser preferivel & ella. Deve ser empregado
quando a temperalura é mais elevada e em epoca affastada da crise,
para evitar accidenles graves, como sejin a agilacio, o delirio, ete.

VERRATRINA.—Este anli-thermico,outr’ora empregado por Aran,
cahio em desuso, para mais tarde resuscitar na Allemanba e na Suissa.
Emprega-se este medicamenlo em pilulas de 5 milligrs. cada uma, para
tomar 4 ou 6 por dia; no fim d’esla dose, na maioria dos casos, lem-se
oblido o effeito.

Soa acelo ndo ¢ constanle ; falha em grande numero de casos.

Hirtz empregon com resultado o extralo do veratrum viride, planta
(que, nao ha muito tempo, foi levada da America para a Buropa.

BANIIOS FRIOS.—ALé cerca de 40 annog atraz, uma tradicio qoe
parlia da anliguidade e tinha-se perpetnado fazia o povo e mesmo o0s
medicos lerem horror & agna fria nos casos de febre.

Antigamenle acreditava-se que o [rio, acluando sobre a superficie
do corpo, produzia revalsoes internas; que as febres erdio devidas a um
resfriamenlo, e por islo envolviiio os febricitanles em cobertas, os enchia
de tisanas quentes e os fazia suar em alta dose. Bm 1790, ourrie onsou
romper com a tradicao secular e recorrer as affusoes [rias, mas seo me-
thodo s0 cra empregado em casos desesperados.

Nao ha muile tempo que Jirgensen, Licbermeister ¢ oulros insli-
luirdo a hydrotherapia methodica para a febre typhoide, e depois a em-
pregardo ltambem na pneumonia e em oulras molestias febris.

VAS/R2BV



VaD /229

AL

Segundo Mayor, a moi lalidade,que era de 24 por 100, passou a ser
de 8, com o emprego da agua fria.

Quando a temperalura rectal esla a 40° e a axilar a 39°, poe-se o
doente em um banho a 22°, que vai-se resfriando gradativamenle ale
16, durante 7 a 25 minutos, conforme suas forcas. A lemperatura cahe,
mas depois reergue-se ¢ ¢ preciso repelirem-se 0s banhos, gne podem
chegar até 12 ou 24 horas: Este methodo ndo dispensava o sulfato de
quinina ou a digitalis, ele. Jirgensen ia além : « sua propria [ilha, de
19 annos de idade, fdra acommettida de pneumonia; a columna ther-
momelrica elevou-se a 41°, e elle, collocando-a em um banho a 5—6°,
uma vez por dia, salvou-a.» Aconselha este medico nolavel que se tome
3 colheres de vinho antes e depois do banho, alim de evilarem-se os in-
convenientes do frio, |

Bernheim combate este metlhodo allemio e diz que ndao falla com
experiencia propria, mas que acredila que nio seja grande cousa; que,
dando-se ao mesmo lempo medicamentos internos, nio se pode saber de
gqual € o trinmphos; que a agua [ria pode ler o inconveniente da cyanose
e da syncope; que o aflluxo de sangue para o0s pulmdes augmenla a
congestiio : que admille a medicacgio, quando a pneumonia for lyphoide
e a lemperatura elevada,e houver agitagio e delirio, e que,mesmo n’esle
caso, preferia o banho morno e gelo na cabega.

MEDICACAO ALCOOLICA.— Com os progressos da medicina
moderna, baseada na experimentacio, vemos hoje as pralicas sanccio=
nodas pelas antoridades de oulr'éra serem ahandodadas e admittirem-se
aquellas que erdio consideradas perigosas, incendiarias, sendo coroados
do melhor exito. Na primeira metade d’este seculo era um crime fallar-
se no tratamento da pneumonia pelo alcool em alta ddse.

Na Inglaterra Tood a empregou, sustentando que a pneumonia era
uma molestia que curava por marcha natural e que para islo convinba
suslenlar o poder vital com um excilante do systema nervoso.

Magnus Ins, na Suecia, ¢ Bennel, em Edimburgo, obliverao nos
hospitaes eslalisticas magnificas com esla medicagdo, que julgao superior
a qualquer outra.
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Diz Peter que n'aquelles logares os individuos que procuriio o
hospital sio em geral enfraguecidos pelo alcoolismo e pela wiseria e ¢
esla arvazdo porque os douns illustres clinicos obliverao tao lisongeiros
resultados. Bsta medicacio conveém aos individuos alcoolicos, fracos,
depauperados ; mas, em caso conbrario, nao lem logar.

No cerco de Pariz os soldados alacados pela fadiga, frio e
fome, quando contrahiio a poeumonia, apresentavao o todo de um
individuo acommettido de febre typhoide; o professor Peter inslituio
a medicacio lonica, empregando a pogio de Tood na dbse de 40 a
60 grs. de aguardenle para 120 grs. de julepo, & qual ajunlava as
vezes 10 a 20 centgrs. de Kkermes. Além d'esta pogdo dava vinho
Bordeaux a diseripcdo : o resultado for o mais salisfatorio,

Behier dava até 300 grs. de aguardente em uma pogao de 120
grs. d'agua edulcorada, ajunlando as vezes acelalo de ammonio. De
36 doenles so perdeo 7, com este tratamento.

Bernheim aconselha esta medicagio, quando o doenle apresenlar-se
com as forcas deprimidas, coracao fraco,expectoracio difficil, sibilancias
tracheaes ; & pocio alcoolica clle &s vezes associava 260 grs. de café em
1/2 livo d’agua, para tomar conlo lisana durantle o dia.

OUTROS MEDICAMENTOS, — Os medicos inclezes aconselhio
0s mercuriaes, de que dizem ler tirado bom resultado.

Um meio auxiliar e de utilidade incontestavel é o vesicalorio
que tem sido empregado desde os tempos de Areleu: enbrelanto,
notaveis clinicos, como Lnis, @Laennce e [lasori negio sna eflicacia.
O vesicalorio provoca a resolucio e liberla o pulmdao dos exsudalos
inflammalorios.

Graves empregou o sublimado na dose de 1 cenligramma para
100 de vehiculo e para tomar uma colher de 2 em 2 horas.

Nos ultimos annos lem-se empregado a agua de Labarraque, o
iodureto de polassio ¢ o acido phenico, mas nio temos ainda esla-
tisticas que provem a efficacia d'esles medicamentos no Lralamento
da poneumonia,

Lepine, animado pelas experiencias que se em feilo na Alle-
manha, em Franca e na America, procurando combaler a thisica
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pulmonar por meio de injercoes inlra-parenchymatosas de bicthorureto
(e mercurio, tem procurado tambem um methodo ante-infeccioso directlo
¢ local para combater a pneumonia.

Os agenles medicamentosos gue elle lem empregado sio: o benzoalo
de sodio, o iodurelo de polassio e o bichlornrelo hydrargyrico. IEm-
pregava uma longa agulba de PFravaz, que lazia penetrar no pulmio, na
extensio de 2 ou 3 cenlimelros, no nivel do [6co hepatisado. Diz elle
gue a pontada do lado diminue, a losse lorna-se insignilicante.

A puncgao produz uma ligeira hemoplise. Eslas injecgoes abrevia-
riio a marcha da molestia e diminuiriio sua gravidade.

Ja ha algum lempo que lemos esta noticia na Gazeta dos Hospitaes
e nao sabemos se o sabio prolessor de clinica de Lido conlinuou suas ex-
periencias.

EXPECTACAO. — Esle methodo, rejeitado pela grande maioria
dos clinicos, tem lido seus apologislas. Xm Vienna, Dietl diz ler obser-
viido nma mortalidade de 7 por eem, resultado ndo confirmado pelas es-
latisticas de outros medicos, mesmo no hospital de \ienna,

Peler repelle este methodo e diz que elle ¢ wma arna desearregadas
que ndo mata, mas que ndo serve tambem para w defesa.,

Muitos doentes em boas condigoes de cura succumbem & expectacio;
no numero d'estes devemos eollocar 0s que adoecem e [licao em casa Lo-
mando beberagens inuleis ¢ que sO procurio o medico ou o hospital,
quando ja ha suppuragio.

Devemos abandonar esle methodo indigena, que vigorou nos
lempos cm que o homem adoecia ¢ collocava-se em decubilus dorsal,
esperando pacienlemente gue o supremo Jupiter viesse trazer-lhe o allivio,

De tudo quanta Lemos dito, o que devemos coneluir & que no lrala-
mento da pnenmonia pio devemos seguir nunca uma medicagdo syste-
malisada ; cada caso reqoer sua medicaciao. Aquelles, porém, que qui=
zerem segnir um methodo, sigdo o expeclante, porgne nio cura nem
mala, ¢ arma descarregada, e a cura far-se-i, quando isto puder dar-se
expoutaneamente.
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PROPOSIGOES

CADEIRA DE PHYSICA MEDICA

IDa osmose e da dialyse.

I

Osmose & 0 phenomeno que consiste na mistura espoutanea de cor-
pos liquidos on gazosos, atravessando para este fim diaphragmas que os
0S separem.

11

As substancias inorganicas bastante porosas prestio-se muito bem ds
axperiencias da osmose.

I1

A osmose € nm caso particular da diffusio.

CADEIRA DE CHIMICA MINERAL E MINERALOGIA

Do iodo e seos compostos.

L

O iodo @ efficazmente empregado contra a syphilis, a escrofula ¢ o
hoscio.,
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IT
Applicado sobre a pelle € um irritante.

111

O mais importante de seos composlos é o iodureto de potassio, pelo
vasto emprego que boje tem na medicina.

CADEIRA DE CHIMICA ORGANICA E BIOLOGICA

Quinina e seos dirivados.

[

A (uinina é extraldda de plantas do genero cinchona, familia das
Rubiaceas, originarias da America.

I1
O sulfato de quinina € hoje um dos antithermicos mais empregados.
1

Esle medicamenlo é soberano, quando se trata de combaler uma
intoxicacdo palustre.

CADEIRA DE BOTANICA E ZOOLOGIA MEDICAS

Da influencia das correntes aereas sobre a pollinisacao
e disseminacao das sementes.

I

Pollinisa¢gio ¢ o aclo pelo qual os graos de pollen sdio postos em
contacto com os orgdos femeas da flor. |




I1

Quando uma flor ndio contém orgio macho, a fecundacio n’ella se
faz ou por meio das correntes aereas ou por inlermedio dos insectos.

I1

Quando os fructos torndo-se seccos e expoem suas sementes, estas
sdo ao carreladas pelos venlos, se seu peso o permilte.

CADEIRA DE ANATOMIA DESCRIPTIVA

Coracio.

I

L' um orgdo lao importante o coracio que os anligos o collocavio
entre os lres que constituiam a tripega da vida.

I1

O coracdo tem a forma de um cone, cujo vertice esta dirigido para
bhaixo, para adianle, e para esquerda.

[11

Seo peso medio é de 200 grammas.

CADEIRA DE HISTOLOGIA THEOBICA E PRATICA

Do protoplasma ecellular, e de sun importancia ana-
tomica e dynamica na formacio e manutencao da cellula.

|

A cellula & a parle elementar, da qual deriviio todos 0s outros ele=-
mentos, portransformagoes variadas.
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{1
O protoplasma conslitue a maior parte de seo contendo.
III

Este proloplasma € conslituido por uma massa homogenea e viscosa,
contendo as vezes granulacgoes.

CADEIRA DE PHYSIOLOGIA THEORICA E EXPERIMENTAL

Irritabilidade mmuscular

I

Irritabilidade ou contractilidade muscular éa propriedade que tem
o musculo de passar da férma de repouso para aforma acliva.

II

Pouco depois da morte, niio recebendo mais o musculo sangue para
nutrir-se, perde esla propriedade.

III

A auricula do coraciio @ a parle que conserva sua irritabilidade por
mais lempo depois da morle.

CADEIRA DE ANATOMIA E PHYSIOLOGIA PATHOLOGICAS

Anatomin ¢ physiologia pathologicas da febre amarella.

I

A antopsia revela a existencia de um liguido negro ou cor de café
no estomago.
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I1

O figado conserva em geral seo volume normal.
111

Algumas vezes encontra-se o bago hyperhemiado.

CADEIRA DE PATHOLOGIA GERAL

IDa febre.

|
O primeiro periodo da febre é chamado ascendente.

II

A febre produz desordens nas funcedes digeslivas.
II

O sangue dos febricilantes é mais fluido e se coagula mais lentamente

CADEIRA DE PATHOLOGIA MEDICA

Febre amarella.

I

Até 1876 as epidemias de febre amarella no Rio de Janeiro
fordo importadas.
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I1

Nas epidemias d’esle horrivel flagello o sexo femenino sempre paga
menor tributo.

11

A adolescencia e a idade viril sio mais sujeitas a contrahir esta mo-
lestia do que a primeijra infancia e a velhice.

GADEIRA DE PATHOLOGIA CIRURGICA

Idas fracturas da coxa.

|

As fracturas do femur sdo mais ou menos a0 frequentes como as
do humerus.

Il

Pode-se dar em 3 partes dislinclas: na extremidade superior, no
corpo do femur, ou na extremidade inferior.

I1I

No velho o collo femural é muito esponjoso e as contraccoes mus=
culares sao capazes por si sO de determinar n’esle ponto uma fractura,

CADEIRA DE MATERIA MEDICA K THERAPEUTICA, ESPECTALMENTE BRAZILEIRA

Ferruginosos, sua accao physiologica e therapeutica.

I

O emprego dos ferrnginoses na medicina dala da antiguidade; re-
fere=nos a historia que um dos argonaulas [ora curado de impotencia
por este medicamento.
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II

Durante o periodo hippocratico o ferro sé era usado exteriormente.

I11

E'um dos melaes que existem em maior abundancia na nalureza.

CADEIRA DE PHARMACOLOGIA E ARTE DE FORMULAR

Estudo chimico-pharmacologico das eruciferas
medicinaes.

l
Mostardas:—a mais importante das mostardas é a sinapis nigra.
I1

Suas semenles contém myrosina e myronato de potassio, que, actu=
ando nm sobre o outro por intermedio da agua, d@o origem a um oleo
volatil, que & o principio activo da mostarda.

III

Externamente @ um revualsivo usado quotidianamente sob o forma de
sInapismos.

CADEIRA DE HYGIENE E HISTORIA DA MEDICINA

Estudo historico da febre amarella no Rio de Janeiro.

I

Em 1686 foi 0 Brazil visitado pela primeira vez por esle terrivel fla-
gello, transportado pelo navio Oriflamme, procedenle de S, Thome, para

a cidade do Recife, em Pernambuco.
Mi- Ei_lBB?t
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II

Do Recife propagou-se a Olinda, onde em 2 mezes, fez 2000
viclimas,

111

Lm 1849 foi transportada para o Rio de Janeiro pelo vapor Navarre.

CADEIRA DE ANATOMIA GIRURGICA, MEDICINA OPERATORIA E APPARELHOS

Talha hypogasirica.

I

Uma das vantagens da talha hypogartrica ¢ ndo offender o bistori
a vaso nenhum importante.

II
A arbetura da bexiga presla-se & extraccdo das mais grossas pedras.

111

Ha dois perigos : lesao possivel do peritoneo e infiltracdes urinarias.

CADEIRA DE OBSTETRICIA
Eclampsia.

I

A primiparidade é uma causa predisponente para a eclamgsia.
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I

Nos casos de bacia rachitica, o utero nio podendo desenvolver=se,
comprime as visceras, os plexos nervosos, e produz esta molestia.

[11

I’ um dos accidentes mais graves que se conhecem em obstelricia.

CADEIRA DE MEDICINA LEGAL E TOXICOLOGIA
Do envenenamento pelo cobre.
I

Os preparados soluveis, como sejdo » sulfalo e o nitrato de cobre,
sio muilo mais toxicos.

[
No envenenamento pelo cobre ha colicas persistentes e violentas.

[11

A albumina, que forma com este metal um albuminato insoluvel,
parece ser o melhor antidoto.

PRIMEIRA CADEIRA DE CLINICA MEDICA DE ADULTOS

Das condicées pathogenicas, diagnostico e tratamento
da pnenmonia.

[

O conhecimento da pneumonia remonta & mais alta antiguidade.
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II

A pneumonia é uma molestia geral, e ndo uma simples inflamma=-
¢ao do pulmdo.

I11

A gravidade dos symptomas niio conserva parallelo com a extensio
da lesdo pulmonar.

SEGUNDA CADEIRA DE CLINICA MEDICA DE ADULTOS

Estudo clinico das perturbacdes funecionaes do coracio.

I

Palpitacoes:—a anemia, as affec¢des vivas da alma, os excessos de
toda a natureza, sdo causas [requentes das palpitacoes nervosas.

I1

Nas palpilacdes a parede toraxica € vivamente agitada pelos reile-
rados choques do coracio.

III

() melhor tratamenlo consiste no emprego dos antipasmodicos e em
remover a causa.

eRIMEIRA CADEIRA DE CLINICA CIRDRAICA DE ADULTOS

Da ocelusaio intestinal.

[

Ocelusio intestinal é a di'ninuicio ou obliteracio do calibre do in=-
testino, tornando impossivel o curso das malerias em sua cavidade.
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Il

Sio obslaculo é completo e absoluto, a morte tem logar em 5 ou
6 dias.

ITI

Os meios mais frequentemente empregados sdo os purgalivos ener-
gicos, como o oleo de croton.

SEGUNDA CADEIRA DE CLINIGA CIRURGICA DE ADULTOS

Estudo elinico dos abeessos rios.

|

Segundo a maior parte dos pathologistas antigos o abcesso frio nao
esta ligado a uma lesdo tuberculosa.

IT
No abcesso frio a fluctuacio é em geral bem accentuada.

[1I

O abcesso frio ¢ geralmente mais grave que o abcesso quente.
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Hyppoesatis Aphorismi

|

Cibus, potus, venus, omnia moderata sint.
(Sect. II. Aph. VI.).
Il
Nomnus, vigilia, utraque wmodwin excedentia, malwm denunciant.
(Sect. II. Aph. III.).
III

Cibus et potus paulo pejor, suavior tamen melioribus quidem, sed

minus gratis anteponendus.

(Sect. II. Aph. XXXVIII.).
IV

Tempestatum annt nutationes potissimum norbos pariunt el in ipsis

annt tempestalibus magnee mutationes frigoris et caloris, aliaque pro ra-
tione ad hunc moduin.

(Sect. III. Aph. 1.).
v

Senes facillime jejunium tolerant, fecundwm eos qui constantem ceta=

tem degunt, minimwm adolescentes ex omnibus vero precipue puert, atque
inter ipsos qui ad actiones abeundas promptiores existunt.

(Sect. I. Aph. XIII.).
VI

Vita brevis, ars longa, occasio preeeceps, experientia fallazx, judicium

difficile.

(Sect. I. Aph. I.).
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Esta these esta conforme os estatutos. — Faculdade de Medicina, 23
de Setembro de 1887.

Dr. José Maria Teixeira.
Dr. Domingos de Gdes e Vasconcellos.
Dr. Bernardo Alves Pereira.
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